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A eletroterapia consiste no tratamento através 
de correntes elétricas, ocasionando alterações fisio-
lógicas. Dentro desta terapêutica temos os conceitos 
de impedância e relutância, temas importantes que 
devem ser do conhecimento do fisioterapeuta. Objetivo: 
analisar em dados da literatura aspectos relevantes da 
impedância e relutância de uma corrente elétrica, nos 
recursos terapêuticos. Método: foram buscados artigos 
científicos através de bases de dados, no período de 
março a junho de 2016, utilizando-se palavras-chave 
como “impedância”, “relutância”, “eletroterapia” e “fi-
sioterapia” e suas traduções para o inglês. Resultados: 
nessa perspectiva encontraram-se, nesse período, sete 
artigos científicos, que tratavam sobre o assunto im-
pedância, e não foram encontrados artigos científicos 
sobre a relutância. Considerações finais: diversos me-
canismos estão relacionados à impedância da pele e sua 
redução está associada à sensação agradável relatada 
pelo paciente e à efetividade do tratamento. Também é 
necessário ressaltar a importância para o profissional 
de conhecer os assuntos tratados no presente estudo, 
pois assim ele poderá aplicar de maneira mais efetiva 
as correntes excitomotoras, gerando assim uma maior 
agilidade na terapêutica.
Palavras-chave: Impedância; Eletroterapia; Fisio-
terapia.
ABSTRACT
Electrotherapy consists on the treatment by elec-
trical currents that induce to physiological changes. In 
this therapy we have the concepts of impedance and 
reluctance that are important issues to be aware of the 
physical therapist. Objective: to analyze in scientific 
literature data aspects relevant to the impedance and 
reluctance of an electric current in the therapeutic 
resources. Method: scientific papers were searched 
in web databases from March to June 2016. We used 
keywords such as "impedance", "reluctantly", "elec-
trotherapy" and "physiotherapy" and their respective 
translation for Portuguese. Results: we found seven 
scientific articles about the subject impedance in this 
period, and we didn’t found any scientific articles about 
the reluctance. Closing remarks: several mechanisms 
are related to the impedance of the skin and its reduc-
tion is associated with pleasant sensation reported by 
the patient and the effectiveness of treatment. It is also 
necessary to emphasize the importance for the profes-
sional know the issues in this study, then he can apply 
more effectively the currents, thus generating greater 
agility in therapy.
Keywords: Impedance; Electric Stimulation Thera-
py; Physical Therapy Specialty.
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INTRODUÇÃO
A eletroterapia pode ser definida como o trata-
mento de pacientes, através da utilização de meios 
elétricos; assim, as correntes elétricas são aplicadas ao 
corpo, ocasionando alterações fisiológicas.1 As primei-
ras observações sobre a utilização de eletricidade para 
tratamento foram feitas no século 18 e, desde então, 
houve uma grande evolução nesta área, sobretudo nos 
séculos 20 e 21.2 Atualmente, a eletroterapia tem sido 
utilizada nas mais diversas áreas da reabilitação, como 
pacientes neurológicos,3,4 tratamento de feridas,5,6 in-
continência urinária,7 entre outros.8 
Os tecidos do corpo possuem cargas elétricas 
e os estímulos dentro deles ocorrem pelo movimento 
de íons;1 assim, o tecido estimulado deve responder 
à corrente elétrica de forma similar ao que funciona 
normalmente, para que haja efeitos terapêuticos.9 Na 
eletroterapia existem propriedades que podem impedir 
ou dificultar a passagem destas correntes, por isso é 
necessário entender melhor os conceitos de impedância 
e relutância, visto que muitos profissionais ainda não 
possuem um entendimento claro.10
A impedância é a resistência de um circuito à uma 
corrente, que depende da natureza dos tecidos bioló-
gicos e da frequência da estimulação. Como fatores 
de impedância, podemos citar: excesso de pelos, pele 
seca, ossos, unhas, entre outros.10 Já, a relutância é de-
finida como a oposição ou dificuldade que um material 
oferece à passagem de um campo eletromagnético, que 
depende do material do objeto e de suas dimensões,11 
dentre esses opositores, podemos citar a gordura.10
Assim, é importante que o fisioterapeuta possua 
conhecimento sobre as propriedades relacionadas à 
eletroterapia, portanto este trabalho tem como objetivo 
analisar em dados da literatura, aspectos relevantes à 
impedância e relutância de uma corrente elétrica nos 
recursos terapêuticos.
MÉTODO
Para a realização dessa revisão, os artigos científicos 
foram obtidos por meio das bases de dados BIREME, Scie-
ELO, Portal de Periódicos da CAPES, PubMed e LILACS, 
no período de março a junho de 2016. Foram buscados 
artigos, publicados a partir de 2005, preferencialmente, 
em língua inglesa ou portuguesa. Para isso, utilizou-se 
palavras-chave como “impedância”, “relutância”, “eletro-
terapia” e “fisioterapia”, combinadas de diversas formas, 
sendo que estas estavam contidas nos Descritores em Ci-
ências da Saúde – DECS. Os critérios de inclusão foram 
artigos que, no seu desenvolvimento, apresentassem a 
temática impedância e/ou relutância, relacionados à área 
de fisioterapia, tanto em aspectos de reabilitação, como 
em estética, que apresentassem metodologia clara e con-
cisa, que contivessem resultados e conclusões pertinentes 
à prática profissional do fisioterapeuta. Tendo como critério 
de exclusão, artigos publicados em revistas não indexadas e 
que não cumprissem os critérios de inclusão.
RESULTADOS
Nessa perspectiva, encontraram-se 18 artigos e 
após a aplicação dos critérios de inclusão e exclusão 
foram selecionados 7 artigos que tratavam sobre o 
assunto impedância. Não foram encontrados artigos 
científicos sobre a relutância, o que gerou uma limita-
ção na obtenção de resultados sobre os temas. A tabela 
1 apresenta os artigos incluídos.
INFLUÊNCIA DA IMPEDÂNCIA E RELUTÂNCIA EM RECURSOS ELETROTERAPÊUTICOS UTILIZADOS EM TRATAMENTOS FISIOTERAPÊUTICOS
Patrik Nepomuceno, Claudia Betina Reis, Luciana Cezimbra Weis.
Tabela 1 - Artigos incluídos na revisão.
Autores
Macedo, A C. 
B; et al.22
Morais, J. D.; 
et al.14
Morais, J. D.; 
et al.15
Bolfe, V. J.; 
Guirro, R. R. J.13




Gauglitz, A. C. 
F.; et al.19
Título do Artigo
Efeitos da Aplicação da Corrente 
Polarizada e da Iontoforese na Gordura 
Localizada em Mulheres
Resistência Elétrica de Géis Lubri-
ficantes Utilizados na Reabilitação 
Uroginecológica
Géis Lubrificantes São Bons Agentes 
de Acoplamento para Estimulação 
Transvaginal do Assoalho Pélvico
Resistência Elétrica dos Géis e Líquidos 
Utilizados em Eletroterapia no Acopla-
mento Eletrodo-pele
Estimulação Elétrica Transcutânea na 
Modulação da Dor dos Tender Points na 
Síndrome de Fibromialgia
Comportamento da Impedância Elétrica 
dos Tecidos Biológicos durante a
estimulação elétrica transcutânea
Comparação da Agradabilidade na 
Aplicação da Estimulação Elétrica 
Nervosa Transcutânea e da Corrente 
Interferencial
Metodologia
Vinte e quatro voluntárias e foram aplicadas cor-
rentes galvânica, difásica, curto período, longo 
período associadas à iontoforese.
Este estudo analisou géis lubrificantes a base de 
água e gel condutor para uso em eletroterapia 
utilizados na reabilitação uroginecológica.
Estudo que analisou géis lubrificantes passíveis 
de serem utilizados na introdução intracavitária e 
gel condutor.
Análise de 10 agentes de acoplamento utilizados 
na eletroterapia. Durante a avaliação da tensão 
elétrica foi emitida corrente bifásica seguida de 
corrente contínua.
Estudo de caso com paciente fibromiálgica, 
utilização de TENS convencional como eletrodi-
agnóstico para mapeamento dos tender points e 
TENS acupuntura para tratamento da dor.
Aplicaram-se correntes de baixa e média
frequência em 20 voluntários e foi realizada
a mensuração da impedância elétrica em
diferentes locais corporais.
Vinte e dois voluntários utilizaram as Correntes 
Interferencial (IFC) e Estimulação Elétrica Ner-
vosa Transcutânea (TENS) e responderam a um 
questionário para avaliar a agradabilidade.
Conclusão
A associação da iontoforese e corrente 
polarizada proporcionou redução da 
medida em flancos.
Os géis de acoplamento apresentaram 
menor resistência que a maioria dos 
lubrificantes íntimos.
Os géis utilizados na eletroterapia foram 
a melhor opção pois apresentaram maior 
condução da corrente elétrica em relação 
aos géis lubrificantes.
Os géis, a água potável e o soro fisiológi-
co foram indicados para a eletroterapia, 
pois mantiveram baixa resistência, porém 
a água desionizada não foi recomendada 
pois apresentou alta resistência.
TENS mostrou-se eficiente como eletro-
diagnóstico dos tender points e ajudou a 
diminuir a dor, devendo ser utilizada de 
forma complementar.
A impedância dos tecidos variou de acordo 
com a frequência da corrente e a locali-
zação dos eletrodos, apresentando padrão 
não uniforme nos diferentes segmentos.
Concluíram que a TENS foi mais
agradável ao paciente quando 
comparada a IFC.
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foi utilizada a TENS convencional para mapeamento dos 
tender points, sítios anatômicos específicos dolorosas à 
palpação,21 através da impedância mais baixa no local. 
Outro estudo22 utilizou corrente difásica, durante 5 
minutos, antes de outras correntes, visando reduzir a 
impedância dos tecidos e prepará-los para as correntes 
seguintes.
As correntes seguem o caminho de menor opo-
sição, portanto a impedância do meio determinará o 
caminho da corrente, podendo modificar as respostas 
desencadeadas pelas mesmas.12
CONSIDERAÇÕES FINAIS
De acordo com o presente estudo podemos per-
ceber a carência de produções científicas relacionadas 
aos temas. Assim, recomendamos futuros estudos que 
investiguem o comportamento da impedância e relutân-
cia em recursos eletroterapêuticos, visto a sua grande 
importância. Podemos perceber que diversos mecanis-
mos estão relacionados à impedância elétrica da pele 
e sua redução está associada à sensação agradável 
relatada pelo paciente e a efetividade do tratamento. 
Também devemos levar em consideração, a importância 
para o profissional conhecer os assuntos tratados no 
presente estudo, pois desta forma ele poderá aplicar, 
de maneira mais efetiva, as correntes excitomotoras, 
gerando assim uma maior agilidade nos tratamentos 
fisioterapêuticos.
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DISCUSSÃO
Bolfe12 investigou o comportamento da impedân-
cia, durante estimulação com correntes, aplicadas em 
diferentes locais do corpo, encontrando que a impedân-
cia dos tecidos responde, de forma diferente quando 
relacionada à localização e distância entre os eletrodos, 
bem como pela frequência da corrente. Os resultados 
obtidos com estimulação de baixa e média frequência, 
tanto em membros superiores, quanto em inferiores, fo-
ram iguais, porém na face posterior do tronco, a impedân-
cia se mostrou menor, quando comparadas aos membros.
Outro estudo realizado por Bolfe13 buscou relacio-
nar a resistência dos géis e líquidos mais utilizados na 
eletroterapia. Assim, observou-se que os géis e líquidos 
diferiram com relação à resistência, aumentando grada-
tivamente, quando submetido à corrente contínua. Den-
tre os géis utilizados todos se mostraram eficientes na 
transmissão da corrente elétrica. A solução fisiológica e 
água potável foram indicadas para umedecer esponjas, 
sendo que a solução fisiológica manteve sua resistência 
inalterada, durante a eletrólise, mostrando maior estabi-
lidade elétrica. A água destilada ou desionizada não foi 
recomendada, somente sendo indicada na iontoforese, 
já que beneficiaria a repulsão do íon terapêutico.
Pesquisas recentes realizadas na área de urogi-
necologia tem buscado analisar a efetividade dos géis 
utilizados na eletroterapia e dos lubrificantes íntimos 
que podem ser utilizados na introdução de eletrodos 
intracavitários e concluíram que os géis utilizados em 
eletroterapia possuíam menor resistência à passagem 
da corrente, porém em caso de desconforto para o 
paciente, foi oferecida a possibilidade de que fossem 
substituídos por lubrificantes íntimos, sendo necessário 
o cuidado do terapeuta para que escolhesse um produto 
que fosse melhor para a condutividade.14,15 
Os agentes de acoplamento devem ser levados em 
consideração, pois são responsáveis pelo contato entre 
eletrodo e pele, podendo influenciar os resultados da 
aplicação das correntes.16 Eletrodos de silicone-carbono 
apresentaram menores valores de impedância;12 tam-
bém deve-se observar o prazo de validade do agente e 
as recomendações de armazenamento.13
Para reduzir a impedância, a pele deve ser trico-
tomizada, que consiste na remoção dos pelos, e limpa 
com álcool 70%, para remover eventuais secreções que 
possam gerar dificuldade na passagem da corrente. 
Lavando a pele, com água morna, também se reduz a 
impedância, pois se remove parte da queratina e oleosi-
dade, deixando-a úmida e aquecida. O aquecimento da 
pele também pode reduzir sua resistência.17
Segundo Fuirini Jr.18 correntes aplicadas aos teci-
dos foram influenciadas, tanto pela impedância, quanto 
pela capacitância. Os sistemas capacitivos tendem a 
bloquear as correntes contínuas, porém tendem a per-
mitir a passagem de correntes alternadas, sendo que, 
quanto maior a frequência da corrente alternada, mais 
facilmente a mesma atravessará o sistema.
Gauglitz19 realizou um estudo visando avaliar a 
agradabilidade das correntes Interferencial (IFC) e es-
timulação elétrica nervosa transcutânea (TENS) e con-
cluiu que os estimuladores IFC não permitiam diminui-
ção da impedância da pele, quando comparado a TENS. 
No estudo de Roriz,20 sobre tratamento da fibromialgia, 
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